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<g> Verfahren and Einrichtung zum Verarbeiten eines elektrischen Langzeit-EKG-Signales 
@ Die Auswenung von Langzeit-EKG-Signalen stelft aine 

komplexe Aufgabe dar, da dam Nutzsignal erne Vielzahl von 

Anerakten uberlagert <st und das Signal von Untersucnung 

iu Untersuchung starken Schwankungen in Dynamik und 

Morphologic onteriiegt. Fur klinische und wissenschaftliche 

rragestellungen ist eine moglichst exakte Analyse unerlaS- 

fich. 

Das Verfahren verknupft die fur einen individuellen Patienten 
typischen Zeitfolgen ("Time-Templates") mix charakteristi- 
schen Morphoiogie-Kriterien fMorphologle-Ternplates') 
und erreicht auf diese Weise eine sehr hohe Analysegenau- 
igke.t ber vergJeichsweise genngem Rechenaufwand. Das 
Verfahren ermbglicht eine hochgradige Datenkompression 
ohne k.misch re leva men Informationsveriust und erdffnet 
damit die Entwicklung k\einer t permanent implamierbarer 
Momtorsysteme zur cauernden Cberwacnung von Risikopa- 
:ien;en. 
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Beschre.bung vonmindestens 12 Bit Aufl6sungund500-lOOOHz Ab- 

Ein bewahrtes Verfahren zur diagnostischen Abkla- S , |SSSX!2?ffi n . ^ ( ' MB) Si " d 

rung und Analyse von Rhy.hmusstdrungen des Helens Zeit nStSSJSS? f akze P tablen 

stellt die Langzeit-Elektrokardiographil d. h. eine to™ , te^^E^^"'*? 1 zu bewalt 'S™- t 

unmerliche Registrierung eines Elektrokardiogramms die Aufsabe z?*nZ» » v S f 'if* dements P r «hend 

( EKGs) Qber einen langeren Zeitraum, typischerweUe tun. ,1 vJ^S. ' ■ V r erfahren und e,nc Einri <*- 

uber 24 oder 48 Stun Jen dar W'scnerweue tung zum Verarbeiten eines Langzeit-EKG-Signals an- 

Bei jedem Herzschlag wird eine charak.eristische Si- Sund *" u u^u e « enaui 8^i« er- 

gnalfolge aufgezeichnet deren KomponemeTmTtP Q 10 ze ichnete If/nl tn t*** * V** hochaufI6send aufge- 

R. S. T und gegebenenfalls mit U bezeiehnet w«rL» k « 8 kurzer Ze,t ohne Genauigkeitsein- 

Geh. man Reiner d2^Si£lE5£^ ^SSSSS S iW ""W ?* " 

iiegen. ' noner QRS-Komplexe und Bestimmung der zeitlichen Abstan- 
Damit das Arrhythmiepro.il wahrend der normaien derif LL^t nffc 0 z ^ isc , he " di !? en die *> entstan- 
Alltagsbelastung ermittelt werden kann. erfl d™ d tae'JrnT % wiederkehrenden Zeitsequenzen. 
zeichnung idealerweise mil einem £ „ "* "J ! " H ^'^'erschablonen oder "Time- Tern- 
die zu untersuchende Person in ihren taglkhfn Aktio OrI , " ^ T,me - Tem P la t«" enthaltenen 
nen nicht behindert Durch die Mobile des Proban SS,^ESSS*f "'t™ 7 e "? em 2Wei,en Anal y«- 
den/Patienten entstehen jedoch auch wesemlich haufi ^ h n n " it Mor P ho 'og'e.Tem P lates-- gebildet. Diese besie- 
ger Anefakte. z. B. durch Muskeljotendal^ S oTaSn Sr.E/^'"* de S Her " cWa S ™ «oher Spezifitat 
von auBen oder Bewegung der AbtoSkS Die „ SKSSES T- 6 " Parame f« n <* 8- Breite des QRS- 
se Artefakte uberlagem das N«S S e beHnde„ " ^^J^T^a* 0 ^"^*^^- 
sich oft in einem ahnlichen Frequenfbereich und ton" deckunJ 11 **\ ^ E ' f,ndun ? «*ruht auf d «" Ent- 
nen das Nutzsignal sogar in der AmpftSE u\e£effen t^uXl^l^ ve * nii P. h * n "Hme-Tem- 
so daB mit konventionellen Filtern bei weitem rich in schen Gr^ J^-^i* «T£ ate f aus P 1 **^* 
alien Fallen Abhilfe geschaffen werden kann schen Orund«» in ihrer Vtelfalt beschrinkt und auCer- 
Die groBe Anzahlder zu kte^KSoRS-Kom S™^ '* un i ersuchten Probanden/Patienten 
p.exe macht eine eoa^-jESIXM" % mi S2^?»JVffT^ <" ak ' 
zeichnung unumganglich. Um die in der klinischen Rou- plates'zu" DeckunTzu Trin» J SnH r P holo * ,e - Tem - 
tine und im Forschungsbereich anfalienden Datenmen u e«ung zu bringen sind, konnen ohne wei- 
gen bewaiiigen zu konnen muQ in eeeienetes S£E ? I rechenaufwend.ge Analysen mit hoher Spezifitat 
der Lage sein. die Analyse eines 2A CTen" KoTii " klass,r |f iert ab S el «8 l Nur noch for 
nerhalb einer kurzen Zeitspanne, S we-" T^S^'^"^ uncharai{teris '«che Sc~!ag. 
niger als 30 Minuten. zu bewaltig^ SC " erWe ' Se we " musse « emer genaueren Analyse unter, . gen 

Herkommliche Auswertegerate verwenden uberwie- Diedurehrf« v»rfoh,-„ ..-j a- r - • l 
gend morphologische Kriterien um das Nut«;m«i „™ . w u • Verfahr en und die Einnchtung bendt g- 
Artefakten zu ^T^Muffi,^ 4 ° Verarbe,tun /"«" '« weitgehend unabhingig von der 

ermittelten QRS-Komplexe durchzum£en We Ar t^T* S ° W ° hl W " die Amp " ,ude als 

tefakte wie oben beschrieben den iZ^hl* ? « Abtastfrequenz angeht. Mit steigender Ab- 

QRS-Komplexen morpho ogisch stark ahnefn k«nnl„ \™ lr «*™* ste.gt die Genauigkeit der ermittelten "PR- 
iste,nieh.n^U*S£S5^ I £^ B £n; « h e 11^^ Mor P, ho i^;P a «'neter an, nich, aber 
erzielen. AuBerdem sind der KompK der ange 5 Jam mU ^ dM Verarbcitu "^"it ton- 

%^1£Z!g^3^*& me 0 ^', --^^en/Patiemen ermitte.ten T, 
henfOr.edenQRS.KompieSS^ 

den mit hdherer Ai^yS!»SSS^XTf%r^. I f A .ble»ungselektroden unterliegen und so fur jede 

Neuronale Netze abe? SSST mTderAnzThM iSSt^^^^^'^ 

abgetasteten Datenpunkte zunimmt. Die Abtastune er- h^Zml ^ S u 'f d| S |,ch dle neu 

folgt meist mit 8 Bit Auflosung und einer TbSe S SSSH? 5P rui, 8™ u „ ster be ' «'"er neuen Auf- 
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Vanabjhtat der "Morphologie- Templates", so daS in die- 
sen Fallen die gesamte Information der Time- und 
Morphologie-Templates" zur VerfOgung stent. Fur die 
Signal folgen. die sich mit den gespeicherten Templa- 
tes" zur Deckung bringen lassen, ist es nicht mehr nocig, 
das komplette Signai aufzuzeichnen. es genugt lediglich 
ein Verwers auf ein gespeichertes Template". Dies ist 
nach unserer Erfahrung in > 90% aller Schlage der Fall. 
Lediglich bisher nicht beobachtete. uncharakteristische 
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plette Signalfolge abgelegt werden. Nach einer visuei 
!en Kontroile werden sie entweder als Artefakte ver 
worfen oder als neue Templates" der Datenbank zuge- 

ruhrt. 

Das Verfahren crmoglicht eine sehr hohe Datenkom- 
pression (bis > 1 : 100). Durch die Erfindung wird eine 
neue Klasse von kleinen. leichten und damit implantier- 
baren Langzeit-Oberwachungssystemen realisierbar, 
die mit Hilfe einer zunachst extern erstellten, sparer 
intern erweitenen Template'' Datenbank eine Dauer- 
unerwachung auch uber sehr lange ZeitrSume (Monate 
bis Jahre) hinweg gewahrieisten konnen. Die Methode 
macht es moglich. klinisch relevante aber bisher prak- 
tisch unzugangliche Informationen bei Risikopatienten 
(z. B. nach Herzinfarkt oder wahrend einer antiarrhyth- 
mischen Behandlung) zu erheben. 

lm ;oigenden werden bevorzugte Ausfiihrungsbei- 
spiele des Verfahrens und der Etnrichtung gemaO der 
Ernndung unter Bezugnahme auf die Zeichnungen na- 
her erlautert. Es zeigen : 

Fig. 1 eine schematische Darstellung eines Teiies ei 
nes EKG-Signales, 

Fig. 2 ein vereinfachtes Blockschaltbild einer bevor 
zugten Emrichtung zur Langzeit-EKG- Analyse und 



oderArtefaktimpuls. 

Die auf die oben beschriebene Weise gewonnene Er- 
eigmssignaJfolge wird in Echtzeit oder nach zwischen- 
zettlicner Speicherung, die den Zeitpunkt des Auftre- 
tens der jeweiiigen Ereignisse einschlieflt, einer Inter- 
vallanaiyse unterzogen, dabei wird die Ereignissignaifol- 
ge. die auBer den das Nutzsignal darstellenden R-Zak- 
ken Rl, . . . R4, . . . auch andere Signaikomponenten gro- 
Berer Amplitude enthalten kann, wie Rauschimpulse 
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zanl von Intervallen abgesucht, die foigenden Kriterien 
gemigen: 

a) Die Lange keines der Intervalle darf von der als 
vorhergehenden urn mehr als einer. beuimmten 
Prozentsatz dbweichen. Ein geeigneter Wert ist 
z.B. 20% ( Parameter dmax) 

b) Keines der Intervalle darf eine bestimmte Mm- 
destlange entsprechend der absoluten Refraktar- 
zeit unterschreiten ( Parameter r), 

c) Keines der Intervalle darf eine bestimmte Maxi- 
mallange uberschreiten. z. B. 2 Sekunden (Parana 
ter P max ). 

Die Mindestanzahi N min der Intervalle wird moglichst 
groB gewahlt, z. B. 50, ihr Wert kann gegebenenfalls 
dynamisch angepaflt werden. wenn es der aktuelle 
EKG-Befund eribrderlich macht. Wenn eine Mindestan- 
zahi von Intervallen gefunden worden ist. die den obi- 
gen Kmenen genugen, so werden diese Intervalle als 
Normalintervalle" markiert. 

Wird innerhaJb einer vorgegebenen Anzahl N m « von 
aufeinanderfolgenden gepriiften Intervallen eine Nor- 
mahmervall-Sequenz nicht gefunden und liegt kein In- 
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emfacher wird die Verarbeitung und desto genauer wird 
das Analyseergebnis. Das EKG-Signal wird wie ublich 
mittels ernes tragbaren Aufnahmegerates wahrend ei- 
nes .angeren Zeuraumes. z. B. 24 h. abgenommen und 
aui Magnetband o. a. gespeichert. Das aesoeicherte Si- 
gnal enthalt eine Vieizah! von Intervallen mit SignalfoN 
gen. die jeweils einer elektrischen Herzaktion entspre- 
cnen. Dem Signal sind au3erdem gewOhnlich StOrungen 
(Rauschen) uberiagert Ein kurzer Zeitabschnitt eines 
typischen EKG-Signals ist in Fig. l dargestellt 

Das Langzeit-EKG-Signal wird dann in einem Aus- 
wertegera: als erstes grob nach "Ereignissen" (QRS- 
Komplexer.) abgesucht. Dies kann mit herkdmmlichen 
Memoden geschehen, z. 3. durch Bildung des ersten 
oder zweiten Dirferentialquotienten des Signales und 
durch eine anschiieUende Schweltenwertdiskriminie- 
rung zur Seiektion derjenigen Signaikomponenten. die 
einen besummten Schwelienwen uberschreiten. Die 
Polaritat des EKG-Signaies und der Schweilenwert 

wi*r/*»*> TiuanL-^n n: — • _ . ..... ^. 
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der Herztatigkeu des Probanden entsprechende Folge 
von R-Zacken erhalt. In Fig. l ist mit SI. S2, . . . jeweils 
em QRS-Komplex einer elektrischen Herzaktion darge- 
s:ellt. il. tZ ... bedeuten die Intervalle zwischen zwei 
oenachbarten Signaikomponenten. die einen vorgege- 
benen. durch eine stricnpunktiene Linie darzesteilten 
Schweilenwert uberschreiten, also bei den QRS-Kom- 
plexen die R-Zacke und zwischen S2 und S3 ein Rausch- 



erne Normalmtervallfolge gefunden wird Die bin^re 
Suche eriaubt das rasche Auffinden eines unbekannten 
Wertes innerhalb eines bekannten sortierten ganzzahli- 
gen Bereiches. Dabei wird in einem ersten Schritt der 
Bereich haibiert und dieser Wert mit dem gesuchten 
verghcherL Ist er grdBer. so wird die obere Halfte des 
Gesamtbereiches zum neuen Referenzbereicn, der wie- 
derum haibiert wird und so weiter (analog bei kleinerem 
Wert). Bei rekursiver Anwendung dieses Suchalgorith- 
50 mus wird der gesuchte Wert in maximal log 2 (Gesamt- 
bereich) -r i Schritten gefundea Die Normalintervalle 
werden markiert und ihre Lange sowie der Zeitpunk: 
:nres Auftretens werden gespeichert. Fuhrt auch dies 
nicht zum Ziei. so wird die Suche abgebrochen und ein 
55 Fehler angezeigL 

Der nachste Schritt besieht darin, die Ereignissisnal- 
lolge in beiden Richtungen. d. h. vorwarts und rbck- 
waru. nach Intervallen abzusuchen. die Ianger oder kur- 
zer smd als das jeweils in Richtung iNormalintervallfolsze 



wertea . zweckmaoii :rwe isl \c , «w7hi, ^"a""- Zer S,Rd als das j eweits in Richtu "« NormaJintervallfolge 



— 0 -..^ . .w. M v..m B uiiti wan, u«5 aen tsj-nerien 
eines Normalintervalls" genugt Findet sich ein solches 
Nicnt-\ormai- oder Ausnahmeintervatl, so wird rblsen- 
dermaBen vertahren: 

a) Ist das Ausnahmeintervall z. B. i2 in Fig. I, kurzer 
als das vorangehende Normalintervail il. so wird es 
schnttweise zu foigenden Intervallen i3. . . add^ert 
Dabei wird geprtift. ob die jeweilige Summe der 
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I n tervaile i(n) + i(n + I ) i(n) + i(n + 1 } + i(n + 2) . . . . in 
Fig. I also als erstes 12 + i3, gleich einem Normal- 
iniervall ist. Findet sich eine Intervallsumme die 
etwa 50o/o + /- p% ( z . B. p =5) des vorangegange- 
nen Normaiintervalis entspricht, muB eine morpho- 5 
logische Analyse dieser Scelie erfolgen. da es sich 
um eine sogenaante "interponierte Extrasystole" 
handeln konnte. Der betreffende Teil des Signales 
wird in diesem Faile fur eine spatere morphologi- 
sche Analyse markiert. Entspricht sonst eine der ]0 
entstehenden Summen, in Fig. 1 \2 + i3, dem letz- 
ten Normalintervall il, so werden die dazwischen- 
iiegenden Intervalle, im Falie der Fig. 1 also die 
Intervalle i2. i3, verworfen und das ermiuelte Sum- 
menintervall wird ais Normalintervall markiert. , 5 
b) Ist das Intervall zu lang, d. h. die fntervallange 
uberschreitet einen vorgegebenen Maximalwert, 
z. B. 60 Sekunden, so wird der Schwellenwert her- 
abgesetzt, vorzugsweise nach aem Verfahren aer 
bindren Suche, und die Analyse dieses Bereichs 20 
wird wiederholt Ergeben sich weiterhin keine sinn- 
vollen Intervalle, so wird der gesamte Bereich bis 
zum erneuten Auftreten einer Normalintervail-Se- 
quenz markiert und fur eine erweiterte Analyse 
(siehe unten) abgespeichert 25 

Folgt auf ein zu kurzes oder zu langes Interval! eine 
ausrerchend lange Sequenz ahnlich kurzer oder ianger 
Intervalle, so wird es zuin neuen Normalintervall. An- 
dernfalls wird das bisherige Normalintervall weiter ver- ™ 
wendet. ™ 

Bei der weiteren Analyse der Abschnitte des Ereignis- 
signales, welche Intervalle enthalten. deren Dauer von 
der des Normaiintervalis um mehr als den vorgegebe- 
nen Prozentsatz, z. B. 20%. abwetchen. wird als erstes 35 
eine Intervallkettenlange (z. B. 5 Intervalle) festgelegt. 
jedem Intervall einer solchen Intervallkette wird ein 
Symbol zugeordnet, das angibt, ob das Intervall gleich 
lang (NORM), kurzer (KURZ) oder ianger (LANG) als 
cias vorhergehende Intervall ist. 40 

Es werden dann alle Intervaiiketten gesucht, bei de- 
nen das erste Intervall eine normale Lange und das 
folgende Intervall eine von der Normallange um mehr 
als den vorgegebenen Prozentsatz abweichende Lange 
hat. also kurzer oder ianger ist. Alle gefundenen Ketten 45 
werden nach ihrer Symbolfolge sortiert. Gleiche Syrn- 
bolfolgen werden nach der Lange des ersten Intervalles 
(NORM) sortiert. die verschiedenen Symbolfolgen nach 
ihrer Lange. 

In diesen sortierten Symbol folgen werden solche ge- 50 
sucht. die in ihren prozentualen Anderungen innerhalb 
eines deftmerten Schwankungsbereiches "gleich*' sind, 
z. B. (bezogen auf das erste Intervall der betretfenden 
Intervallkette) 100% -40%- 160%- 101% -98%. 
Diese Prozentangaben werden vorzugsweise noch einer 55 
herzfrequenzabhangigen Korrektur unterworfen,dadie 
absolute Refraktarzeit keine lineare Funktion der Herz- 
frequenz ist, sie geben die prozentuale Dauer des be- 
treffenden Nicht-Norm- oder Ausnahme- Intervalles be- 
ziigiich des letzten vorhergehenden Normalintervalles fi o 
an. Tntt eine solche Symbolfolge haufiger als ein festge- 
. eater Mindestwert. z. B. mehr als 10 mal auf, so wird 
dsese Symbolfolge als Signaimusterfolge ( Time Tem- 
plate") definiert. Em zufalliges Zustandekommen einer 
so:chen Signaimusterfolge durch Artefakte ist bei geeig- 65 
neter Wahl des Schwellenwertes extrem unwanrschein- 
lich. Alle Intervalle. die in eine solche Signaimusterfolge 
passen, werden nach einer einfachen morphologischen 



Qberprufung, z. B. durch Kreuzkorrelation, von der wei- 
teren Analyse ausgeschlossen. 

Die ermittelten Signalmusterfoigen werden in einer 
Datenbank far schnellen Zugriff gespeichert, z. B. als 
Bayer-Baum. Nach diesem Verfahrensschritt bleibt in 
der Regel nur noch ein kleiner Teil der Ereignissignal- 
folge zur wetteren Analyse Ubrig. 

Alle noch nicht ausgeschlossenen Bereiche. also alle 
Bereiche auBer den aus Normalintervallen und aus Si- 
gnalmusterfoigen bestehenden Bereichen, werden nun 
der Reihe nach angefahren und nacheinander einer 
Kreuzkorrelation mit alien ermittelten Signalmusterfoi- 
gen unterworfen. Das letzte Normalintervall vor Beginn 
ernes unklassifizierten Bereiches dient dabei als Aus- 
gangspunkt. In dem unklassifizierten Bereich wird durch 
Kreuzkorrelation mit den Signalmusterfoigen in den 
Bereichen, in welchen die Signalmusterfoigen (Time 
Templates) Ereignisse erwarten lassen, nach R-Zacken 
gesucht, bis eine Obereinstimmung gefunden ist. Da zu- 
nachst nur an den Stcllen des Signals, an denen gemaB 
der Signaimusterfolge ein Herzschlag (also eine R-Zak- 
ke) erwartet wird. nach QRS-Komplexen bzw. R-Zak- 
ken gesucht wird, ist dieser Verfahrensschritt wenig re- 
cnemntensiv. Befindet sich der unklassifizierte Bereich 
am Anfang der Signaimusterfolge. so mufl die Kreuz- 
korrelation mit den Signalmusterfoigen in Ruckwiirts- 
nchtungerfolgen. 

Wenn dieser Verfahrens schritt kein plausibles Ergeb- 
ms hefert, ist eine visuelle Untersuchung des betreffen- 
den Signalbereiches erforderlich. 

Ais letzter Schritt der automatischen Analyse werden 
die Signalkomponenten der Normalintervaile und der 
Signalmusterfoigen nach ihrer Herkunft (Vorhof oder 
Ventnkel) klassifiziert. Primares Kriterium ist wieder 
die zeitliche Abfolge. z. B. Vorhandensein einer charak- 
tenstischen kompensatorischen Pause, jedoch werden 
auch morphologische Kriterien (z. B. Breite. Phasenfol- 
ge) berucksichtigt. Der groBe Vorteil des oben beschrie- 
benen Verfahrens besteht nun daria daB die Signal- 
musterfoigen sowohl in der zeitlichen Abfolge der 
Herzschiage als auch in morphoiogischer Hinsicht ho- 
mogen sind. Bei einer manuellen Korrektur des auroma- 
tisch erzielten Ergebnisses kann man im Gegensatz zur 
bisher ublichen. ganz uberwiegend Morphologie-orien- 
tierten Analyse von der Richtigkeit der manuell einge- 
leiteten automatischen Nachkorrektur ausgehen. 

Eine fakultative manuelle Nachkorrektur kann ex- 
trem schnell durchgefuhrt werden, da im Gegensatz zu 
den klassischen AnaJyseverfahren ein Sichten des ge- 
samten EKG's in der Regei nicht mehr notwendig ist. 

Die in Fig. 2 dargestelite Langzeit-EKG-Kompres- 
sions- und Auswerteschaltung enthalt einen Hauptspei- 
cher 10, in dem ein vollstandiges Langzeit-EKG gespei- 
chert 1st. Der Hauptspeicher 10 kann beispielsweise ein 
Magnetbandgerat enthalten. 

Der Hauptspeicher 10 ist mit seinem Ausgang. an 
dem die das Langzeit-EKG darstellende Signalfolge 
(Fig. 1) auftritt, an eine Differenzierschaltung 12 ange- 
schlossen, deren Ausgang mit einer Schwellenwert- 
schaitung 14 verbunden ist, deren Schwellenwert durch 
em einem Eingang 14a zugefQhrtes Steuersignal in der 
oben beschriebenen Weise verstellbar ist 

Am Ausgang der Schwellenwertschaltung 14 steht al- 
so eine Ereignisfolge zur Verfugung, das aus (richtig 
positiven) Signalen und (falsch positiven) Storimpulsen 
besteht. 

Diese Ereignisfolge gelangt zunachst in den Zwi- 
schenspejcher 16. Der Speicherinhalt wird mit Hilfe ei- 
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ner Prfifschaltung 18 tortlaufenc auf ZufSlligkeit gete- einen Artefact oder urn ein besonderes Ereimis Es wird 

tet 1st d.e Interval olge tatsachlich zufallig, wird der iiber den Ausgang 36b in den Restwer S W uber 

" f°; »* »* ^ho.fl.mmern- gesetzt. ait dem tragen. Hier kann der BuSSS^SSSS^ 

Effek t dafl d.e S,gnalf ol ge mcht der weiteren Time- rat eine manuelle Idenrifizierung ; vornehmen oS e 
Template -Analyse unterzogen wird. In den iibrigen 5 konnen aufwendigere Verfahren Z Sj !Ll 

Fallen gelangen die Intervalle Uber den Ausgang 18b in wandtwerden enanren zur Analyse ange- 

den Komparator 20. Dieser uberprilft eine Kette von Die Schaltune 38 fflhrt eine lo*.,-, ir„™i 

dTSSiZ 1 £7^ Mir T ,,ange n auf ^ ^&«t^m iSSS d/e 

d.e E nhaltung der oben beschriebenen Parameter In- nicht identifizierten Intervallmuster nach einer Mziel 
tervallschwankung (dmax). mtnimale Refraktarzeit (r) „ ten Suche nach eventuell ubercehenen QRS KomE 
and max.male Pause (pmax^ Geeignete Parameter kon- bekannten Templates zuzuordnen D ?£ TsSer ^ 
nen emweder vom Benutzer eingestellt oder durch eine nur ein relativ kleiner Anted der taSrvaTle landed 
Zusatzschaitung automaton ermittelt werden. zudem die Analyse paraUel 'zur torfin^StSSS lau 

j;. e 'f7 ™ ^'ervaHen diese Parameter, so fen kann. wird In/^^ KS^S52!SS 
^ m" USgang 203 a ' S " eUeS N ' orm?isc n- 1 <- bei minimal Rechenzeit erreichr. * eMU W«" 
lagmustenndenNormwertsDeicher28. r„ Fte 3 : s - Ri ft - t .. h „i,kiw • e - 

Werden die JCriterien nicht erfull, wird zunachs, lAS-EKO ^SSS^lS^P^S^ 
uberpruft. ob das Signal 28a anzeigt. daB noch keine den durch . to o2TSKS VerfK^„r 
VV.r«e ua Normwertspe.cher 28 sind. Findet sich am nen Zeitmusterfolgen S^brTuch mach * 
Antang der Analyse keine Normalschlagfolge. wird der ™ Die Einrichtun.TsemX ^7.„L, • 

Wird aer Scnwelienwen nach mehreren erfolglosen fert als Ausgangssignal ein EKG-Sienal wie ef in Ra 1 
den Restwertspeicher zur visuellen Uberprufung durch aus den R-Zacken des FKO SIm-i« k-« kf ,€,s * e,se 

nW%-30%-30%^S^S e ..„ ' ntervailmU5, f. r fo' SeS!>eicher 130 ges " eichert * orden w^ren Der Ver- 
z erten Sohi^JZ k» T d,e c SO . iaea,l^, ' 45 8 leich kann durch Kreuzkorrelation oder dadurch erfol- 

1st jas Muster noch unbekannc. so wird imHauptspci- Das Ausgansssienal der Schaltune i?fi u,irH a , a 

£f gt^^^ assist 

(J^) «»hch » Muster gefunden. so wird ein neces eo er des tar^ffta^^SS^ 

sleTchl Wb^^S 1 !^ ""^'c"^ !m V0 " der Dauer des -rangehenden InteS« ablefchl 
^ r c" d allC We " eren ScWag - und ob d:e Anzahl d er Perioden oder intervalle die in 
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daB es sich urn Normalintervalle handelt. abgespetchert 
Oder es werden die Nummern und Symbole aller Nor- 
malimervalle der Folge gespeichert. Gewunschten falls 
kann mjt der Nummer der Periode und dem KJassifizie- 
rungssymbol auch noch die Dauer der betreffenden Pe- < 
node gespeichert wertfen. 

Intervaiie, die sich weder einer Norma lintervallfoige 
noch emer Signaimusterfolge (Time Template) zuord- 
nen lassen, werden fur eine spacere Analyse durch den 
Arzt digitalisiert und in der von der EKG-Schaltung 122 m 
geheferten Form vorzugsweise zusammen mit dem 
Zeitpunkt ihres Auftretens und/oder einer laufenden 
Ereignis signal-Nummer im Speicher 132 gespeichert 
Pas Ausgangssignal der EKG-Schaltung 122 wird zu 
diesem Zweck in einem Zwischenspeicher 136 zwi- i5 
schengespeichert. der z. B. die doppeite Kapazitat der 
jangsten Musterfolge im Speicher 130 haben kann. 
Wenn sowohl der Vergleich mit den Musterfolgen in der 
Scnaltungsanordnung 128 als auch das Kriterium fur ein 
Normalintervaii in der Schaitung 134 negativ sind, lie- ™ 
fert e.ne UND-Schahung 138 ein Signal an eine Tor- " 
schaitung 140, die dann den Inhalt des Zwischenspei- 
chers 136 in den Speicher 132 iibertnigt. 

Die Einrichtung gem. Fig. 3 benotigt nur sehr wenig 
Speicherplatz im Speicher 132, da in den weitaus mei- , 5 
sten Fallen pro Herzschlagperiode nur eine laufende " 
Nummer und ein Identifizierungssymbol (Normalinter- 
vail; Time-Template-Nummer) und ggf. ein die Dauer 
angebender Zahlenwert abgespeichert zu werden brau- 
chen. Die volJstandige Speicherung von SignaJen ist auf 30 
die wenigen Ausnahmefaile beschrankt, die sich den 
vorher ermtttelten Signalmusterfolgen (Time-Templa- 
tes) mcht zuordnen lassen und keine Normanntervalie 
sind. 
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bene Anzahl von Intervatlen enthalten und in de- 
nen die Dauer zweier aufeinanderfolgender Inter- 
vaiie sich urn hochstens einen vorgegebenen Pro- 
zentsatz unterscheideL 

5. Einrichtung zum Verarbeiten eines Langzeit- 
EKG-SignaJes, welches eine Vielzahl von Signalfol- 
gen enthalt, die jeweils einem Herzschlag entspre- 
chen und eine dem Zeitabstand zweier aufeinan- 
derfolgender Herzschlage entsprechende individu- 
elle Intervaildauer haben, gekennzeichnet durch ei- 
nen Speicher (130) zum Speichern mindestens einer 
fur den betreffenden Patienten typischen Signai- 
musterfolge, die eine vorgegebene Anzahl von 
wahrend einer Arrhythmie auftretender Intervaiie 
unterschiedlicher Dauer enthalt, und eine Anord- 
nung (128) zum Vergleichen des Langzett-EKG-Si- 
gnaies mit der mindestens einen Signaimusterfolge. 

Hierzu 2 Seite(n) Zeichnungen 



Patentanspruche 

1. Verfahren zum Verarbeiten eines Langzeit- 
EKG-Signales, welches eine Vieizahi von Signalfol- 
gen enrhalt, die jeweils einem Herzschlag entspre- 40 
chen und einem dem Zeitabstand zweier aufeinan- 
derfolgender Herzschlage entsprechende individu- 
el!e Intervaildauer haben, dadurch gekennzeich- 
net, daB wiederholt auftretende Signal folgen die 
eine vorgegebene Anzahl von wahrend einer Ar- 45 
rhythmie auftretender Intervaiie wesentlich unter- 
schiedlicher Dauer enthalten, aus dem Langzeit- 
EKG-Signal ausgesondert und gespeichert werden. 

2. Verfahren nach Anspruch l, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB vor der Speicherung eine Kontrolle 50 
der Morphologie (z. B. Kreuzkorrelation) durchre- 
luhrtwird. 

3. Einrichtung zum Verarbeiten eines Langzeit- 
EKG-Signales, welches eine Vielzahl von Signal 
folgen enthalt, die jeweils einem Herzschlag ent- 55 
sprechen und eine dem Zeitabstand zweier aufein- 
anderfolgender Herzschlage entsprechende indivi- 
duelle Intervaildauer haben, gekennzeichnet durch 
eine Anordnung,die aus dem Langzeit-EKG-Signal 
wiederholt auftretende Intervallfolgen aussondert, 60 
die eine vorgegebene Anzahl von wahrend einer 
Arrhythmie auftretender Intervaiie enthalten. und 
eine Anordnung zur Speicherung dieser ausgeson- 
derten Signalmusterfolgen. 

4. Einrichtung nach Anspruch 3, dadurch gekenn- o5 
2eichnet, da3 die Aussonderungsanordnung ferner 
une Einrichtung zur Ermittiung von Signatfolgen 
(Normalintervallfolgen) enthalt. die eine vorgege- 
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